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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA ATTENTION DEFICIT 
HYPERACTIVITY DISORDER (ADHD) DI PUSAT LAYANAN AUTIS 




Attention Deficit Hyperactivity Disorder yaitu gangguan perkembagan dalam 
peningkatan aktivitas  motorik anak-anak menyebabkan aktivitas motorik cenderung 
berlebihan dan gangguan pemusatan perhatian. Pada kasus ini anak mengalami 
gangguan pemusatan perhatian dan menurunnya kemampuan melompat di usianya. 
Modalitas fisioterapi yang digunakan yaitu play therapy dengan metode floortime dan 
aproksimasi untuk meningkatkan proprioseptif ketika melompat. Untuk mengetahui 
adanya gangguan pemusatan perhatian dengan FEAS dan menurunya kemampuan 
melompat dengan FEAS.  Untuk mengetahui manfaat penatalaksnaan fisioterapi 
dengan modalitas play therapy metode floortime dan aproksimasi terbukti 
mendapatkan hasil mampu meningkatkan kemampuan memusatkan perhatian dan 
meningkatkan kemampuan melompat. Play therapy dengan metode floortime mampu 
meningkatkan attention anak. 
 
Kata Kunci: Atenttion Deficit Hyperactivity Disorder, Attention, Proprioseptif, 




Attention Deficit Hyperactivity Disorder is a developmental disorder in increasing 
motor activity of children causing excessive motor activity and attention distraction 
disorder. In this case the child is experiencing impaired attention and decreased 
ability to jump at his age. Physiotherapy modalities used were play therapy with the 
floortime method and approximation to increase proprioceptive when jumping. To 
find out that there is a disorder of focusing attention with FEAS and decreasing 
ability to jump with FEAS. To find out the benefits of physiotherapy management 
with play therapy modalities of floortime methods and approximations proved to be 
able to improve the ability to focus attention and improve the ability to jump. Play 
therapy with floortime method can increase the attention of children. 
Keywords: Attention Deficit Hyperactivity Disorder, Attention, Proprioceptive, 
Floor Time Method, Approximation. 
  
1. PENDAHULUAN 
Attention Deificit Hyperactivity Disorder, untuk selanjutnya akan disingkat 
dengan ADHD merupakan salah satu jenis kondisi kebutuhan khusus yang 
termasuk dalam gangguan perilaku. ADHD adalah gangguan perkembangan 
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dalam peningkatan aktivitas motorik anak-anak hingga menyebabkan aktivitas 
motorik anak-anak yang cenderung berlebihan (Pengetahuan, 2012). Prevalensi 
ADHD pada anak usia sekolah di seluruh dunia dilaporkan sekitar 3-7% dan di 
Amerika prevalensi ADHD dilaporkan sekitar 2-26%. Kejadian ADHD di negara-
negara lain bervariasiantara 2-20% misalnya di Ukrainaprevalensi ADHD pada 
anak sekolah dilaporkan sebesar 20%. Prevalensi ADHD di Indonesia belum 
diketahui secara pasti. Penelitian yang secara terbatas dilakukan di Jakarta 
dilaporkan prevalensi ADHD sebesar 4,2%, paling banyak ditemukan pada anak 
usia sekolah dan pada anak laki-laki (Adiputra et al., 2015). 
 
2. METODE 
Modalitas fisioterpi pada penanganan kasus Attention Deificit Hyperactivity 
Disorder dengan menggunakan play therapy metode floortime dan aproksimasi. 
Treatmen tersebut digunakan untuk meningkatkan attention dan kemapuan 
melompat pada anak. 
 
3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
3.1 Hasil 
3.1.1 Attention diukur menggunakan Functional Emotional Assessment 
Scale (FEAS) 
Tabel 1. Evaluasi Attention 
Item yang dinilai T1 T2 T3 T4 T5 T6 
Puzzle 0 0 0 1 1 1 
Playdoh 0 0 1 1 1 1 
Lego 1 1 2 2 2 2 
Keterangan :  
Skor 2 : Kemampuan tersebut konsisten muncul. 
Skor 1 : Kemampuan tersebut muncul sekali-kali. 
Skor 0 : Kemampuan tersebut tidak muncul sama sekali. 
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3.1.2 Kemampuan melompat diukur menggunakan Functional Emotional 
Assessment Scale (FEAS) 
Tabel 2. Evaluasi Melompat 
Item yang dinilai T1 T2 T3 T4 T5 T6 
Melompat dua 
kaki kedepan 
0 0 1 1 1 1 
Melompat dua 
kaki kesamping 
0 0 0 0 0 0 
Melompat satu 
kaki 
0 0 0 0 0 0 
Keterangan :   
Skor 2 : Kemampuan tersebut konsisten muncul. 
Skor 1 : Kemampuan tersebut muncul sekali-kali. 
Skor 0 : Kemampuan tersebut tidak muncul sama sekali. 
 
3.2 Pembahasan 
3.2.1 Play therapy dengan metode floortime 
Metode floortime berfokus tujuan utama pada perkembangan kapasitas 
individu untuk bahasa, perencanaan motorik, sequencing, dan 
membangun inti kemampuan perkembangan fungsional yang 
menyediakan kerangka kerja untuk pengembangan yang berkaitan, 
berpikir, dan berkomunikasi. Bersama perhatian, keterlibatan, interaksi 
emosional dan penggunaan ide yang logis semua komponen kemapuan 
fungsional inti yang seperti berpikir dan berkomunikasi. Floortime 
adalah program pendidikan, pola keluarga, fungsi motor, dan riwayat 
perkembangan (Greeenspan, 2008). Penerapan prinsip floortime 
efektif untuk meningkatkan kemampuan anak dengan early onset 
ADHD untuk memusatkan atensi dan fokus terhadap kegiatan yang 
sedang berlangsung. Hal ini ditunjukkan oleh (1) penurunan frekuensi 
ditraktibilitas yang dilakukan ketika sedang melaksanakan kegiatan, 
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dan (2) peningkatan durasi dalam memusatkan atensi terhadap 
kegiatan yang sedang berlangsung (Larasati et al., 2017). 
3.2.2 Aproksimasi 
Dengan adanya aproksimasi sendi yang terputus-putus ringan dan 
halus sehingga mampu memfasilitasi dan meningkatkan postural tonus 
melalui aktivitas sekitar sendi. Dengan upaya stimulasi bertujuan 
untuk memperkuat dan meningkatkan kekuatan otot. Tujuannya 
meningkatkan reaksi-reaksi pada aneka yang bertujuan untuk 
memelihara posisi dan pola yang dipengaruhi oleh gaya gravitasi 




Setelah dilakukan terapi sebanyak 6 kali pada kasus Attention Deficit 
Hyperactivity Disorder didapatkan hasil sebagai berikut: 
4.1.1 Play therapy dengan metode floortime dapat mingkatkan attention  
dengan gangguan Attention Deficit Hyperactivity Disorder. 
4.1.2 Aproksimasi dapat meningkatkan kemampuan melompat pada 
gangguan Attention Deficit Hyperactivity Disorder. 
4.2 Saran 
Setelah melakukan terapi pada kasus Attention Deficit Hyperactivity 
Disorder, sebaiknya fisioterapi memberikan saran: 
4.2.1 Kepada orang tua pasien  
Orang tua pasien selalu mengontrol perkembangan anak dan apabila 
mengalami keterlambatan dalam pertumbuhan segera diperiksakan dan 
mendapat penanganan. Melaksanakan edukasi fisioterapis yang 





4.2.2 Kepada Fisioterapis 
Sebelum memberikan terapi, sebaiknya terapis mengawali dengan 
pemeriksaan yang sesuai dan dalam pengambilan diagnosa harus 
benar, modalitas yang dipilih, dan edukasi yang diberikan harus benar, 
dan dalam mengevaluasi setiap kali terapi secara rutin supaya 
mendapatkan hasil yang maksimal.  
4.2.3 Kepada Institusi 
Diharapka institusi tempat anak Attention Deficit Hyperactivity 
Disorder terapi dapat lebih berkembang dan lebih optimal dalam 
membantu anak ADHD, lebih terbuka terhadap orang tua sehingga 
dapat membantu anaknya dengan baik, memiliki sarana dan fasilitas 
yang memadai baik alat terapi, mainan, buku-buku, dan lainnya dalam 
mendukung proses terapi. 
4.2.4  Kepada masyarakat   
Memberi pengetahuan kepada masyarakat tentang tanda dan gejala 
mengenai anak yang mengalami gangguan Attention Deficit 
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